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l aseo del paciente encamado supone una de las principales tareas del TCAE (Técnico en 
cuidados auxiliares de enfermería). Ya sea por imposición prescrita como una inmovilización por 
una escayola, una tracción, un drenaje, por la edad avanzada o por patologías como una lesión 
medular, el TCAE necesita adquirir las destrezas y habilidades necesarias para la realización de los 
procedimientos relacionados con la higiene y aseo ya sea de forma individual o en grupo. 
ASEO DEL PACIENTE 
Para el aseo del paciente encamado, prepararemos el siguiente material: 
• Palangana con agua tibia, jabón y esponja preferiblemente de un solo uso 
• Toallas 
• Ropa de cama y del paciente 
• Crema hidratante 
 
Explicaremos al paciente el procedimiento que vamos a realizar, de tal manera que comprenda 
nuestra intención de asearlo. Es muy importante que no existan corrientes de aire, para evitar que 
coja frío así como preservar su intimidad. 
Procedimiento 
Tras explicarle que vamos a realizar el aseo, se coloca al paciente en decúbito supino, y se le 
desnuda, preservando en todo momento su intimidad, y procederemos con el aseo. 
Como es lógico sigue unos pasos, de los más “limpio” a lo más “sucio” Primero empezaremos por 
los ojos, seguido de la cara. Continuamos con el cuello y hombros, brazos manos y axilas. A 
continuación nos dirigimos al tórax y mamas, donde en las mujeres haremos hincapié sobre todo en 
los pliegues submamarios. Del tórax pasamos al abdomen, piernas y por ultimo los pies.  
En posición de decúbito lateral, asearemos el dorso del paciente cuello, hombros, este es un buen 
momento para inspeccionar todas las zonas de fricción y presión.  
Para terminar asearemos la zona genital y las ingles, ya en posición inicial, recordando que en las 
mujeres el aseo se realiza de delante hacia atrás, para así evitar infecciones y en el varón, se realizará 
un meticuloso aseo del glande. 
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En caso de que el paciente tenga una vía periférica en los brazos, se asea igualmente, manteniendo 
un riguroso cuidado en las movilizaciones. Si es portador de una sonda vesical, se realizada el aseo de 
la misma forma, pudiendo en algunos centros hacer una pequeña asepsia con antiséptico desde el 
meato urinario hacia la sonda. 
Secaremos al paciente de igual forma, empezando por la cara hacia las partes más dístales 
finalizando en los genitales. Deben secarse concienzudamente, evitando dejar humedades, sobre todo 
entre los dedos de los pies, y en los pliegues tanto submamarios en la mujer con inguinales. 
Aplicaremos la crema hidratante por todo el cuerpo, y en las zonas más problemáticas como 
pueden ser los isquion, o los talones una solución comercial del tipo ácidos grasos hiperoxigenados. 
Aseo de la cabeza 
El aseo de la cabeza, en el paciente encamado, en ocasiones es deficiente, ya que no se le aplican 
los cuidados necesarios para mantener en perfecto estado tanto el pelo como el cuero cabelludo, lo 
que conlleva en muchas ocasiones sensación de suciedad por acumulación de grasas, o por 
descamación de la piel. 
Para la realización necesitaremos una bañera especial para el lavado de cabezas, con ella es mucho 
mas simple y sencillo, ya que una vez colocada la cabeza en ella se asea muy rápidamente, es muy 
similar a las típicas de la peluquería. 
Como en la mayoría de los casos no se posee la técnica a seguir consta de unos pasos muy sencillos. 
• Se retira el cabecero de la cama 
• Colocar al paciente en posición de Roser, siempre que lo tolere, aguantándole la cabeza. 
• Poner los empapadores alrededor de los hombros, y unas torunditas de algodón en los oídos 
para evitar que entre agua. Una palangana debajo de la cabeza. 
• Realizar el aseo de forma habitual, es decir mojar la cabeza con agua tibia, aplicar el champú y 
masajear suavemente. 
• Aclarar con agua tibia. 
• Secar y colocar al paciente en su posición habitual. 
 
También es importante que resalte el cuidado de las uñas, tanto de los pies como de las manos, y 
que a la hora del aseo, es el momento oportuno para cortarlas. 
Las orejas y sobre todo detrás de ellas son comúnmente olvidadas, se debe realizar una correcta 
limpieza de pabellón auricular y por detrás del mismo, no es aconsejable utilizar bastoncillos para los 
oídos ya que pueden desprenderse el algodón y quedar dentro del canal auditivo. 
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 Técnicas de movilización 
A la hora de realizar el aseo del paciente encamado, tendremos que tener en cuenta dos factores 
principales 
• El paciente: Es decir, porque está encamado. No es lo mismo una inmovilización de un adulto de 
40 años por una lesión en el fémur que un paciente de 86 demenciado.  
• La técnica: Aquí me refiero a si el aseo se realiza de forma individual, o en pareja, o incluso en 
grupo como en áreas especiales como REA o UCI. 
 
A la hora de asear individualmente, nos decantaremos por pacientes colaboradores, que aunque 
estén encamados puedan ayudar a la hora de movilizarlo como es al cambiarlo de posición. Nos 
ayudaremos de la cama, y de la entremetida (Sábana que se coloca debajo del paciente para facilitar 
su  movilización) y de las baldas de la cama. 
Cuando sean dos los TCAE que asean u otro personal, el aseo se realiza de forma similar, pero uno 
de ellos, se encarga de sujetar al paciente en los decúbitos laterales mientras el compañero, realiza el 
aseo y cambia las sabanas, una vez seco el paciente, vuelve a decúbito supino y pasa a decúbito 
lateral contrario, para proseguir con el cambio de ropa de cama. 
En algunos servicios especiales, que no se puede movilizar al paciente de forma lateral como puede 
ser en la REA, se utilizará las grúas para elevarlo de forma horizontal. En ese momento 
aprovecharemos para refrescar la espalda y dorso del paciente y cambiar la ropa de cama. 
Si el paciente esta entubado, el aseo será supervisado por en DUE, el cual, se colocará en la 
cabecera de la cama, y controlara, en todo momento, los movimientos de la cabeza y del tubo 
endotraquial para evitar desconexiones fortuitas. 
No nos podemos olvidar a la hora de realizar cualquier aseo de comprobar la correcta temperatura 
del agua, tenemos que tener en cuenta que al utilizar guantes, la percepción de la temperatura está 
menguada. ● 
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